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г. Полтава 
Проведено комплексное обследование 115 (средний возраст — 44.0±1.4 года) и 42 
мужчин (средний возраст — 40.0±2.2 года), страдающих язвенной болезнью 
двенадцатиперстной кишки (ЯБДК). Полученные данные позволили нам отметить некоторые 
различия, касающиеся сопутствующей патологии. Так, сопутствующий хронический 
холецистит, холецистопанкреатит нами диатностирован у 42 (36.5%) женщин. Вполне ес- 
тественно, что течение одного заболевания накладывает свой отпечаток на другое, 
результатом чего является атипичная клиническая картина ЯБДК или на этом фоне вообше не 
диагностируется. Считаем, что всем женщинам при наличии болевого синдрома в 
эпигастральной области и (или) правом подреберье следует проводить 
фиброгастродуоденоскопию с целью ранней диагностики ЯБДК. У мужчин хронический 
холецистит встречался значительно реже — в 14.2%. У 6 (5.2%) женщин дианостирована 
желчно-каменная болезнь, а у 3 (2.6%) — наблюдался постхолецистоэктомический синдром. 
Мужчин с подобной патологией не выявлено. 
Заболевания кишечника (в основном вторичного характера) констатированы чаще у 
женщин (в 21.7% случаев), чем у мужчин (11.9%). Заболевания печени встречались одинаково 
часто (у женщин — в 7.0% случаев, у мужчин — в 7.1%). 10 (8.7%) женщин и 4 (9.5%) мужчин 
страдали ишемической болезнью сердца. Гипертоническая болезнь диагностирована у 8 
(7.0%) женщин и у 2 (4.8%) мужчин. 
У 3 (2.6%) женщин диагностирован ревматизм, у стольких же (2.6%) — полиартрит. У 
мужчин подобной патологии не выявлено. 
Заболевание щитовидной железы (в 1.7% случаев), сахарный диабет (2.6%) 
констатированы только у лиц женского пола. У 1 (0.9%) женщин наблюдался хронический 
пиелонефрит. 
Гинекологическая патология отмечена у 46 (40.0%) женщин, из которых 16 перенесли 
оперативное вмешательство (34.8%). 
Таким образом, проведенные исследования позволяют говорить о различиях в 
сопутствующей патологии и ее частоте у лиц женского и мужского пола, страдающих ЯБДК 
и необходимости проведения индивидуальной сочетанной терапии. 
 
 
